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ABSTRACT 
During pregnancy and childbirth, many changes are experienced by the mother, such as loosening of 

the walls, loosening of the vaginal opening and the pelvic floor muscles. In the process of delivery, 

almost 90% of mothers experience a perineal tear, either with or without an episiotomy. Early 

mobilization is one way to reactivate the mother after giving birth, early mobilization can also be 

combined with Kegel exercises which aim to strengthen the pelvic floor muscles after giving birth. 

The purpose of the study: to analyze the effect of early mobilization with a combination of Kegel 

exercises on perineal wound healing in postpartum women. quantitative research type with pre-

experimental approach, and case-control design. The population was all postpartum women with 

perineal injuries, 30 respondents were sampled by purposive sampling, and the study was conducted 

in January-March 2022. The data collection instruments were the Reeda scale and checklist. Data 

analysis using Mann-Whitney test. were 8 respondents (26.7%) with perineal wound healing on day 5 

and 5 respondents (16.7%) with perineal wound healing on day 9. The average value was 5.60 < 8.07 

and p -value 0.000 < 0.05. There is an effect of early mobilization with a combination of Kegel 

exercises on the healing of postpartum women's perineal wounds. 

 

Keywords :  Early Mobilization, Kegel Exercises, Postpartum Mothers, Perineal Wound Healing 

 

ABSTRAK 
selama kehamilan dan persalinan, banyak perubahan yang dialami oleh ibu seperti dinding perut 

menjadi kendor, longgarnya liang senggama dan otot dasar panggul, pada proses persalinan hampir 

90% ibu yang mengalami robekan perineum, baik dengan atau tanpa episiotomy. Mobilisasi dini 

adalah salah satu cara yang dilakukan untuk mempercepat ibu melakukan aktivitas kembali setelah 

persalinan, mobilisasi dini juga dapat dikombinasikan dengan senam kegel yang bertujuan untuk 

menguatkan otot-otot dasar panggul setelah persalinan. Tujuan penelitian : untuk menganalisis 

pengaruh mobilisasi dini dengan kombinasi senam kegel terhadap penyembuhan luka perineum pada 

ibu post partum. jenis penelitian kuantitatif dengan pendekatan pre-eksperimental, dan rancangan case 

control. Populasi yaitu semua ibu nifas dengan luka perineum, sampel diambil secara purposive 

sampling sebanyak 30 responden, penelitian dilakukan di bulan Januari-Maret tahun 2022. Instrument 

pengumpulan data yaitu skala reeda dan checklist. Analisa data menggunakan uji Mann Whitney. 

sebanyak 8 responden (26,7%) dengan penyembuhan luka perineum di hari ke 5 dan 5 responden 

(16,7%) dengan penyembuhan luka perineum di hari ke 9. Nilai mean 5,60<8,07 dan nilai p value 

0,000 < 0,05. Ada pengaruh mobilisasi dini dengan kombinasi senam kegel terhadap penyembuhan 

luka perineum ibu postpartum.  

 

Kata kunci : Mobilisasi dini, Senam Kegel, Ibu Postpartum, Penyembuhan luka perineum 

 

PENDAHULUAN  

 

Mobilisasi dini adalah salah satu cara 

yang dilakukan dengan membimbing klien 

keluar dari tempat tidurnya dan 

membimbingnya selepas mungkin untuk 

berjalan. Klien sudah diperbolehkan 

bangun dari tempat tidur dalam 24-48 jam 

post partum, dimana keuntungan dari 

mobilisasi dini salah satunya yaitu: klien 

merasa lebih baik, lebih sehat dan lebih 

kuat, kontraksi usus dan kandung kencing 

lebih baik, dapat lebih memungkinkan 

dalam mengajari ibu untuk merawat dan 

memelihara anaknya, seperti memandikan 

bayi, selama ibu masih dalam perawatan. 
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salah satu mobilisasi dini yang bisa 

dilakukan oleh ibu nifas yaitu dengan 

melakukan senam kegel (Ningsih et al., 

2017). 

Senam kegel adalah senam yang 

bertujuan untuk memperkuat otot-otot 

dasar panggul terutama otot pubococcygeal 

sehingga seorang wanita dapat 

memperkuat otot-otot saluran kemih 

(berguna saat proses persalinan agar tidak 

terjadi “ngompol”) dan otot-otot vagina 

(memuaskan suaminya saat berhubungan 

seksual). Otot panggul atau otot PC 

(PuboCoccygeal Muscle) adalah otot yang 

melekat pada tulang panggul seperti 

ayunan dan berperan menggerakkan organ-

organ dalam panggul yaitu rahim, kantong 

kemih dan usus. Bila tubuh menahan dan 

melepaskan air kencing berarti tubuh 

sedang menggerakkan otot panggul. Cara 

lain untuk mengetahuai otot panggul 

adalah dengan memasukkan jari yang 

bersih ke dalam vagina, lalu menekannya. 

Otot-otot yang mencengkram jari tersebut 

itu adalah otot panggul (Widianti & 

Proverawati, 2018). 

Malsal nifals (post palrtums) aldallalh 

malsal kelualrnyal dalralh dalri jallaln lalhir 

setelalh halsil konsepsi dilalhirkaln yalitu 

alntalral 40-60 halri. Malsal nifals 

(puerperium) aldallalh malsal yalng dimulali 

dalri beberalpal jalm setelalh plalsental lalhir 

daln selesali selalmal kital-kiral 6 minggu salalt 

allalt-allalt kalndungaln kemballi seperti 

kealdalaln sebelum halmil. Dengaln demikialn 

dalpalt dialrtikaln balhwal malsal nifals aldallalh 

malsal yalng dilallui oleh seoralng 

perempualn dimulali setelalh melalhirkaln 

halsil konsepsi (balyi daln plalsental) daln 

beralkhir hinggal 6 minggu setelalh 

melalhirkaln (Sumialty, 2017). Post palrtum 

altalu nifals merupalkaln kealdalaln dimalnal 

malsal pemulihaln allalt-allalt reproduksi 

seperti sebelum halmil. Dallalm malsal nifals 

perlu melalkukaln peralwaltaln untuk 

membalntu proses involusi misallnyal 

mobilisalsi, diet, miksi, defekalsi, lalktalsi, 

peralwaltaln palyudalral daln daln peralwaltaln 

perineum (Dwi & Luluk, 2012). 

Selalmal kehalmilaln daln persallinaln, ibu 

balnyalk mengallalmi perubalhaln fisik seperti 

dinding perut menjaldi kendor, longgalrnyal 

lialng senggalmal daln otot dalsalr palnggul. 

Paldal salalt persallinaln, ibu bisal mengallalmi 

lalseralsi perineum. Proses persallinaln 

halmpir 90% yalng mengallalmi robekaln 

perineum, balik dengaln altalu talnpal 

episiotomy (Ridlalyalnti, 2011). Lalseralsi 

perineum merupalkaln robekaln yalng terjaldi 

paldal perineum sewalktu proses persallinaln. 

Lalseralsi perineum dalpalt diklalsifikalsikaln 

berdalsalrkaln deraljalt lalseralsi yalitu deraljalt 

I, deraljalt II, deraljalt III, daln deraljalt IV.  

Robekaln jallaln lalhir selallu 

memberikaln perdalralhaln dallalm jumlalh 

yalng bervalrialsi balnyalknyal. Sumber 

perdalralhaln dalpalt beralsall dalri perineum, 

valginal, serviks, daln robekaln uterus 

(Ruptural Uteri). Robekaln jallaln lalhir 

balnyalk dijumpali paldal pertolongaln 

persallinaln oleh dukun. Pertolongaln 

persallinaln oleh tenalgal kesehaltaln dengaln 

risiko rendalh mempunyali komplikalsi 

ringaln sehinggal dalpalt menurunkaln Alngkal 

Kemaltialn Ibu (AlKI) malupun perinaltall 

(Malnualbal, 2018). 
Beberalpal falktor yalng mempengalruhi 

terjaldinyal lalseralsi perineum yalitu falktor 

malternall, falktor jalnin, daln falktor 

penolong. Falktor malternall meliputi 

perineum yalng ralpuh daln oedemal, 

primigralvidal, kesempitaln pintu balwalh 

palnggul, kelenturaln jallaln lalhir, mengejaln 

terlallu kualt, palrtus presipitaltus, persallinaln 

dengaln tindalkaln seperti ekstralksi valkum, 

ekstralksi forsep, versi ekstralksi daln 

embriotomi, valrikosal paldal pelvis malupun 

jalringaln palrut paldal perineum daln valginal. 

Falktor jalnin meliputi jalnin besalr, posisi 

albnormall seperti oksipitoposterior, 

presentalsi mukal, presentalsi dalhi, 

presentalsi bokong, distosial balhu daln 

alnomalli kongenitall seperti hidrosefallus. 

Falktor penolong meliputi calral memimpin 

mengejaln, calral berkomunikalsi dengaln ibu, 

ketralmpilaln menalhaln perineum paldal salalt 

ekspulsi kepallal, episiotomi daln posisi 

meneraln (Mochtalr, 2012). 
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Menurut (Wulalndalri & Halndalyalni, 

2011), Senalm nifals salngalt balik dilalkukaln 

paldal ibu setelalh melalhirkaln algalr 

kesehaltaln tetalp primal daln untuk 

mengemballikaln paldal kealdalaln normall 

kemballi. Senalm yalng dalpalt diteralpkaln 

paldal malsal nifals yalitu senalm kalgel. Senalm 

kegel merupalkaln senalm untuk mengualtkaln 

otot palnggul. Senalm ini bisal dilalkukaln 

segeral setelalh melalhirkaln untuk 

mempercepalt penyembuhaln daln 

pemulihaln. Senalm kegel aldallalh senalm 

untuk mengualtkaln otot palnggul yalng 

ditemukaln oleh Dr. Alrnold Kegel. Otot 

palnggul altalu PC (Pubococcygeall Muscle) 

aldallalh otot yalng melekalt paldal 

tulalngtulalng palnggul seperti alyunaln daln 

berperaln menggeralkkaln orgaln-orgaln 

dallalm palnggul yalitu ralhim, kalntong 

kemih, daln usus (Widialnti daln 

Proveralwalti, 2010).  

Senalm kegel mempunyali beberalpal 

malnfalalt alntalral lalin membualt jalhitaln lebih 

meralpalt, mempercepalt penyembuhaln, 

meredalkaln hemoroid, meningkaltkaln 

pengendallialn altals urin. Berdalsalrkaln 

penelitialn yalng telalh dilalkukaln oleh 

Puspitalningtyals daln Halrjalnti paldal bulaln 

Algustus talhun 2009 di Semalralng 

menunjukkaln balhwal aldal hubungaln tingkalt 

pengetalhualn teknik peralwaltaln dengaln 

kesembuhaln lukal perineum paldal ibu nifals. 

Bidaln memberikaln pengetalhualn, 

pemalhalmaln senalm kegel daln contoh 

pelalksalnalaln senalm mulali dalri sejalk ibu 

halmil daln dalpalt diteralpkaln mulali malsal 

halmil salmpali malsal nifals selesali. Senalm 

kegel selalin sederhalnal daln mudalh 

dilalkukaln, halnyal membutuhkaln beberalpal 

menit dallalm sehalri (Wulalndalri & 

Halndalyalni, 2011). 

Berdalsalrkaln laltalr belalkalng di altals, 

penulis tertalrik untuk mengalmbil judul 

“Pengalruh Mobilisalsi Dini dengaln 

Kombinalsi Senalm Kegel terhaldalp 

Penyembuhaln Lukal Perineum paldal Ibu 

Postpalrtum di PBM Liesialnal Puspalsalri 

Kotal Pallembalng” 

 

METODE  

 

Penelitialn merupalkaln penelitialn 

kualntitaltif, bersifalt deskriptif alnallitik 

dengaln pendekaltaln pre-eksperimentall, daln 

ralncalngaln calse control. Populalsi dallalm 

penelitialn ini aldallalh semual ibu postpalrtum 

dengaln lukal perinium sebalnyalk 40 

responden, salmpel dialmbil dengaln Teknik 

purposive salmpling dimalnal salmpel 

ditentukaln berdalsalrkaln kriterial inklusi 

yalitu Ibu postpalrtum dengaln lukal 

perineum deraljalt 2 daln kriterial eksklusi 

yalitu ibu postpalrtum yalng tidalk memiliki 

lukal perineum, dalri kriterial tersebut 

didalpaltkaln salmpel sebalnyalk 30 

responden. 

Daltal yalng digunalkaln aldallalh daltal 

primer, daltal dikumpulkaln dengaln calral 

pemberialn perlalkualn mobilisalsi dini daln 

senalm kegel paldal halri pertalmal postpalrtum 

menggunalkaln checklist, kemudialn daltal 

penyembuhaln lukal perineum ibu 

postpalrtum didalpaltkaln dengaln calral 

observalsi menggunalkaln skallal reedal. 

Penelitialn ini dilalkukaln paldal bulaln 

Jalnualri-Malret talhun 2022 di PBM 

Liesialnal Puspalsalri. Alnallisal daltal 

dilalkukaln secalral univalrialt daln bivalrialt 

dengaln menggunalkaln uji staltistic Malnn 

Whitney dengaln tingkalt kemalknalaln p 

vallue 0,05. Penelitialn ini telalh 

mendalpaltkaln persetujualn dalri Komite etik. 

 

HASIL  

 

Karakteristik responden 

Kalralkteristik ibu postpalrtum 

meliputi usial, palritals daln pekerjalaln 

ibu, halsil penelitialn dalpalt dilihalt paldal 

talbel dibalwalh ini  

 
Tabel 1. Karakteristik Responden 
Karakteristik Kategori Frekuensi Persentase 

(%) 
Usia (tahun) 20-25 7 23,3 
 26-30 8 26,7 

 31-35 10 33,3 

 36-40 5 16,7 

Total 30 100  
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Paritas 1 10 33,3 
 2-3 15 50 

 4 3 10 

 >4 2 6,7 

Total 30 100  

Dalri talbel 1 dalpalt diketalhui 

balhwal kalralkteristik responden 

berdalsalrkaln usial dibedalkaln menjaldi 4 

kaltegori dengaln responden terbalnyalk 

aldal paldal kaltegori rentalng usial 31-35 

talhun sebesalr 10 responden (33,3%). 

Paldal kalralkteristik responden 

berdalsalrkaln palritals ibu dibedalkaln 

menjaldi 4 kaltegori dengaln responden 

terbalnyalk dengaln palritals 2-3 sebesalr 

15 responden (50%). Paldal kalralkteristik 

responden berdalsalrkaln pekerjalaln, 

diketalhui balhwal sebalnyalk 27 responden 

(90%) ibu tidalk bekerjal. Daln halnyal 3 

responden (10%) ibu yalng bekerjal. 

 

Mobilisasi Dini dengan Kombinasi 

Senam Kegel 

Paldal valrialbel mobilisalsi dini 

dengaln kombinalsi senalm kegel 

dibedalkaln menjaldi 2 kelompok yalitu 

kelompok yalng dilalkukaln daln kelompok 

yalng tidalk dilalkukaln, halsil penelitialn 

dalpalt dilihalt paldal talbel dibalwalh ini  

 

Tabel 2. Distribusi Mobilisasi Dini 

dengan Kombinasi Senam Kegel 

  

Dalri talbel 2. dalpalt diketalhui 

balhwal sebalnyalk 15 responden (50%) 

melalkukaln mobilisalsi dini dengaln 

kombinalsi senalm kegel daln 15 responden 

(50%) tidalk melalkukaln mobilisalsi 

dengaln kombinalsi senalm kegel. 

 

Penyembuhan Luka Perinium 

Paldal valrialbel penyebuhaln lukal 

perineum, diukur menggunalkaln skallal 

reedal daln dinilali perhalri, halsil 

penelitialn dalpalt dilihalt paldal talbel 

dibalwalh ini : 

 
Tabel 3. Distribusi Kecepatan Penyembuhan 

Luka perineum 

 
Penyembuha

n Luka 

Perineum 

(hari) 

Mobilisasi dini dengan Kombinasi 

Senam Kegel 

Dilakukan  Tidak 

dilakukan 

N % 

n % n % 

5 8 26,7 0 0 8 26,

7 

6 5 26,7 1 3,3 6 20,

0 

7 2 6,7 2 6,7 4 13,

3 

8 0 0 7 23,3 7 23,

3 

9 0 0 5 16,7 5 16,

7 

Total 15 50 15 50 30 100 

 

Dalri talbel 3. diketalhui balhwal 

sebalnyalk 8 responden (26,7%) dengaln 

penyembuhaln lukal perineum di halri ke 5 

yalng kesemualnyal melalkukaln mobilisalsi 

dini dengaln kombinalsi senalm kegel, daln 

terdalpalt 5 responden (16,7%) dengaln 

penyembuhaln lukal perineum di halri ke 9 

yalng kesemualnyal tidalk melalkukaln 

mobilisalsi dini dengaln kombinalsi senalm 

kegel. 

 
Analisa Bivariat 

Uji Normalitas 

Sebelum mekalkukaln alnallisal daltal, 

dilalkukaln uji normallitals terlebih dalhulu 

alntalral kelompok kontrol daln kelompok 

perlalkualn, uji normallitals dilalkukaln 

dengaln menggunalkaln uji Shalpiro Wilk, 

dengaln alsumsi jikal nilali Sig. > 0.05 malkal 

daltal berdistribusi normall, daln dilalnjutkaln 

dengaln uji palralmetrik, alpalbilal daltal tidalk 

berdistribusi normall malkal dilalnjutkaln 

dengaln uji non palralmetrik. Halsil uji 

normallitals dalpalt dilihalt paldal talbel 

dibalwalh ini : 
 

 

Mobilisasi Dini 

dengan Kombinasi 

Senam Kegel 

Frekuensi Persentase 

Dilakukan  15 50 

Tidak dilakukan 15 50 

Total 30 100 
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Tabel 4. Uji Normalitas Shapiro Wilk 

 

Halsil uji normallitals paldal talbel 4. 

menunjukkaln balhwal daltal tidalk 

terdistribusi normall, hall ini dalpalt dilihalt 

dalri nilali Sig. kelompok yalng dilalkukaln 

mobilisalsi dini dengaln kombinalsi senalm 

kegel daln kelompok yalng tidalk dilalkukaln 

mobilisalsi dini dengaln kombinalsi senalm 

kegel didalpaltkaln nilali Sig. 0,001 daln 

0,012 < 0,05 hall ini beralrti daltal tidalk 

berdistribusi normall sehinggal alnallisis daltal 

dalpalt dilalnjutkaln dengaln menggunalkaln 

uji Malnn Whitney. 

 
Pengaruh Mobilisasi Dini dengan Kombinasi 

Senam Kegel 

Pengalruh mobilisalsi dini dengaln 

kombinalsi senalm kegel terhaldalp 

penyembuhaln lukal perinerum 

menggunalkaln uji Malnn Whitney dalpalt 

dilihalt paldal talbel dibalwalh ini : 
 

Tabel 1.  Pengaruh Mobilisasi Dini dengan 

Kombinasi Senam Kegel terhadap 

penyembuhan Luka Perineum 

 

Dalri talbel 5. dalpalt diketalhui balhwal 

halsil uji staltistik didalpaltkaln nilali mealn 

paldal kelompok yalng dilalkukaln mobilisalsi 

dini dengaln kombinalsi senalm kegel daln 

kelompok yalng tidalk dilalkukaln mobilisalsi 

dini dengaln kombinalsi senalm kegel 

dengaln nilali 5,60<8,07 dengaln nilali p 

vallue 0,000 < 0,05 yalng beralrti aldal 

pengalruh mobilisalsi dini dengaln 

kombinalsi senalm kegel terhaldalp 

penyembuhaln lukal perineum ibu 

postpalrtum. 

 
PEMBAHASAN 

 

Mobilisasi Dini dengan Kombinasi Senam  

Kegel 

Berdalsalrkaln halsil penelitialn talbel 2 

diketalhui balhwal dalri 30 responden, 

sebalnyalk 15 responden (50%) melalkukaln 

mobilisalsi dini dengaln kombinalsi senalm 

kegel (kelompok perlalkualn) daln 15 

responden (50%) tidalk melalkukaln 

mobilisalsi dini dengaln kombinalsi senalm 

kegel (kontrol). Paldal kelompok perlalkualn 

responden dengaln lukal perineum, setelalh 2 

jalm postpalrtum dialnjurkaln untuk 

mobilisalsi dini sesuali dengaln SOP daln 

dikombinalsikaln dengaln senalm kegel 

setelalh itu dilihalt proses penyembuhaln 

lukal perineumnyal selalmal 7 halri, 

sedalngkaln paldal kelompok kontrol tidalk 

diberikaln intervensi, responden halnyal di 

lihalt proses penyembuhaln lukal 

perineumnyal saljal salmpali lukal sembuh. 

 Penelitialn ini sejallaln dengaln 

penelitialn (Ningsih et all., 2017) dallalm 

penelitialnnyal terdalpalt 30 responden yalng 

dibalgi menjaldi 2 kelompok, kelompok 

pertalmal 15 (50%) oralng responden yalng 

melalkukaln mobilisalsi dini dengaln 

kombinalsi senalm kegel dengaln dibimbing 

daln kelompok kedual 15 (50%) oralng 

responden  yalng tidalk melalkukaln 

mobilisalsi dini dengaln kombinalsi senalm 

kegel, semual responden mendalpaltkaln 

booklet pelalksalnalaln mobilisalsi dini 

dengaln kombinalsi senalm kegel. 

Penelitialn lalin yalng sejallaln yalitu 

penelitialn (Widial, 2017) dalri halsil 

penelitialnnyal diperoleh halsil  diperoleh 

halsil balhwal ibu nifals di RSIAl palraldise 

sebalgialn besalr (55%) dalri responden 

aldallalh kelompok yalng melalkukaln 

mobilsalsi dini, sedalngkaln halmpir 

 Mobilisasi 

dini 

dengan 

kombinasi 

senam 

kegel 

Shapiro Wilk 

Statistic Df Sig. 

Penyem

buhan 

Luka 

perineu

m 

Dilakukan  0,755 15 0,001 

Tidak 

dilakukan 

0,839 15 0,012 

 Mobilisasi 

dini dengan 

kombinasi 

senam 

kegel 

N Mean SD P 

Value 

Penye

mbuha

n Luka 

perineu

m 

Dilakukan  15 5,60 0,737 0,000 

Tidak 

dilakukan 

15 8,07 0,884 
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setengalhnyal (45%) dalri responden aldallalh 

kelompok tidalk melalkukaln. 

Penelitialn lalin yalng sejallaln dengaln 

penelitialn ini aldallalh Penelitialn (Malrbun, 

2019) dengaln judul hubungaln alntalral 

mobilisalsi dini dengaln penyembuhaln lukal 

perineum ruptur tingkalt I daln II paldal ibu 

nifals di Puskesmals Turikalle Malros, 

diketalhui balhwal dalri 34 responden 

terdalpalt 15 responden (10,5%) yalng selallu 

melalkukaln mobilisalsi dini daln cepalt 

penyembuhaln lukal perineumnyal, sertal 2 

(6,5%) responden yalng mobilisalsi selallu 

daln lalmbalt penyembuhaln lukal 

perineumnyal. Sertal 6 (10,5%) jalralng 

melalkukaln mobilisalsi dini tetalpi cepalt 

penyembuhaln lukal perineum, sertal 11 

(6,5%) responden yalng jalralng melalkukaln 

mobilisalsi dini daln lalmbalt penyembuhaln 

lukal perineumnyal. halsil uji Chi-Squalre 

diperoleh nilali ρ= 0,002 dengaln demikialn 

ρ< α 0.05, sehinggal Ho ditolalk daln Hal 

diterimal dengaln interpretalsi “aldal 

hubungaln mobilisalsi dini dengaln 

penyembuhaln lukal perineum paldal ibu 

nifals di Wilalyalh Kerjal Puskesmals 

Turikalle Malros” 

Paldal penelitialn ini mobilisalsi dini 

paldal ibu postpalrtum dilalkukaln setelalh 2 

jalm postpalrtum, hall ini telalh sesuali 

dengaln teori yalng menyaltalkaln paldal 

persallinaln normall sebaliknyal mobilisalsi 

dini dilalkukaln setelalh 2 jalm, dimalnal ibu 

mulali diperbolehkaln miring ke kiri altalu 

kalnaln untuk mencegalh aldalnyal thrombosis 

(Faltimalh & Lestalri, 2019).  

Menurut Sutalnto, (2019) mobilisalsi 

dini aldallalh calral untuk membimbing ibu 

postpalrtum kelualr dalri tempalt tidur daln 

membimbing untuk berjallaln sesegeral 

mungkin. 

Setelalh dilalkukaln mobilisalsi dini paldal 

ibu postpalrtum, ibu jugal dialjalrkaln untuk 

melalkukaln senalm kegel, menurut 

(Malryunalni, 2014) senalm kegel aldallalh 

geralkaln-geralkaln otot (otot pubococcygeall) 

paldal senalm kegel, berupal geralkaln 

pengerutaln daln peregalngaln, efek dalri 

geralkaln otot tersebut alntalral lalin 

melalncalrkaln sirkulalsi dalralh daln oksigen 

ke dallalm otot daln jalringaln di sekitalr, 

seperti perineum, malnfalalt dalri oksigen 

yalng lalncalr tersebut malkal lukal yalng 

terdalpalt diperineum alkaln cepalt sembuh 

kalrenal efek dalri oksigenisalsi 

(meningkaltkaln ketersedialaln oksigen daln 

nutrisi untuk penyembuhaln lukal).  

 
Penyembuhan Luka Perineum 

Dallalm penelitialn ini (talbel 3) 

diketalhui balhwal penyembuhaln lukal 

perineum ibu postpalrtum dimulali paldal halri 

ke 5 salmpali halri ke 9. Menurut teori lalmal 

penyembuhaln lukal deraljalt I daln II dibalgi 

menjaldi 3 kaltegori yalitu cepalt (< 6 halri), 

Normall (6-7 halri), daln Lalmbalt (>7 halri) 

(Faltimalh & Lestalri, 2019). Dallalm 

penelitialn ini sebalnyalk 26,7% responden 

memiliki penyembuhaln lukal perineum 

dengaln kaltegori cepalt, sebalnyalk 33,3% 

responden dengaln penyembuhaln lukal 

kaltegori normall (6-7 halri) daln responden 

dengaln penyembuhaln lukal kaltegori lalmbalt 

(> 7 halri) sebalnyalk 40%. 

Halsil penelitialn ini sejallaln dengaln 

penelitialn (Alntini, 2016) ial menyaltalkaln 

balhwal walktu penyembuhaln lukal perineum 

paldal ibu postpalrtum yalng melalkukaln 

senalm kegel lebih cepalt dibalndingkaln ibu 

yalng tidalk melalkukaln senalm kegel. Raltal-

raltal walktu penyembuhaln lukal perineum 

paldal kelompok ibu postpalrtum normall 

yalng melalkukaln senalm kegel aldallalh 6 

halri, sedalngkaln paldal kelompok ibu 

postpalrtum normall yalng tidalk melalkukaln 

senalm kegel walktu penyembuhaln lukal 

yalitu selalmal 7 halri.   

Penelitialn lalin yalng jugal sejallaln 

dnegaln penelitialn ini aldallalh penelitialn 

yalng dilalkukaln oleh (Ningsih et all., 2017), 

dengaln halsil dalri 30 responden yalitu 

sebalnyalk 22 (73.3%) oralng responden 

dengaln penyembuhaln lukal perineum 

salngalt balik daln 8 (26.7%) oralng 

responden dengaln penyembuhaln lukal 

perineum balik, paldal penelitialnnyal 

penilalialn penyembuhaln lukal 

menggunalkaln skallal Reedal dalri 6 jalm 
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postpalrtum hinggal 7 halri postpalrtum daln 

paldal halri ketujuh penyembuhaln 

mengallalmi talhalp poliferalsi. 

Halsil penelitialn (Widial, 2017) 

menyaltalkaln balhwal ibu nifals di RSIAl 

palraldise halmpir setengalhnyal (40%) dalri 

responden yalng termalsuk proses 

penyembuhaln lukal rupture perineum paldal 

false proliferalsi yalng tidalk sembuh daln 

sebalgialn besalr (60%) dalri responden yalng 

termalsuk penyembuhaln lukal rupture 

perineum paldal false proliferalsi yalng 

sembuh.  

Dallalm penelitialn ini malnfalalt dalri 

melalkukaln mobilisalsi dini dengaln 

kombinalsi senalm kegel telalh terbukti 

dalpalt mempercepalt proses penyembuhaln 

lukal perineum ibu postpalrtum, menurut 

alsumsi peneliti selalin tindalkaln mobilisalsi 

dini daln senalm kegel yalng dilalkukaln ibu, 

balnyalk falktor yalng dalpalt mempengalruhi 

proses penyembuhaln lukal seperti alsupaln 

malkalnaln/ gizi ibu daln personall hygiene 

ibu, wallalupun ibu sudalh melalkukaln 

mobilisalsi dini daln senalm kegel tetalpi 

alsupaln nutrisi ibu kuralng malkaln proses 

penyembuhaln lukalpun kemungkinaln alkaln 

terhalmbalt. 

 
Pengaruh Mobilisasi Dini dengan Kombinasi 

Senam Kegel terhadap Penyembuhan Luka 

Perineum Ibu Post Partum  

Berdalsalrkaln talbel 5  diketalhui balhwal 

halsil uji alnallisal daltal menggunalkaln uji 

Malnn Whitney didalpaltkaln nilali p vallue 

0,000 < 0,05, hall ini beralrti aldal pengalruh 

mobilisalsi dini dengaln kombinalsi senalm 

kegel terhaldalp penyembuhaln lukal 

perineum ibu postpalrtum. Aldalnyal 

pengalruh alntalral valrialbel independen daln 

dependen dallalm penelitialn ini sesuali 

dengaln teori  yalng menyaltalkaln balhwal 

proses penyembuhaln lukal perineum paldal 

ibu nifals yalng melalkukaln senalm kegel daln 

yalng tidalk melalkukaln senalm kegel 

memiliki perbedalaln. Hall ini disebalbkaln 

kalrenal Senalm kegel merupalkaln geralkaln 

otot dengaln pengerutaln daln peregalngaln, 

efek dalri geralkaln otot tersebut dalpalt 

melalncalrkaln sirkulalsi dalralh daln oksigen 

ke dallalm otot daln jalringaln di sekitalr, 

seperti perineum, malnfalalt dalri oksigen 

yalng lalncalr tersebut menyebalbkaln lukal 

yalng terdalpalt diperineum alkaln cepalt 

sembuh kalrenal efek dalri oksigenisalsi 

(meningkaltkaln ketersedialaln oksigen daln 

nutrisi untuk penyembuhaln lukal) 

(Malryunalni, 2014). 

Dallalm penelitialn ini nilali raltal-raltal 

paldal kelompok yalng melalkukaln 

mobilisalsi dengaln kombinalsi senalm kegel 

aldallalh 5,60 daln kelompok kontrol aldallalh 

8,07. Halsil penelitialn ini sejallaln dengaln 

penelitialn (Sulallal, 2021), dengaln halsil uji 

staltistik menggunalkaln Malnn Whitney Test 

didalpaltkaln nilali Alsymp.Sig=0,028 dengaln 

demikialn malkal didalpaltkaln Alsymp.Sig 

lebih kecil dalri α<0,05 dengaln demikialn 

dalpalt disimpulkaln balhwal aldal perbedalaln 

paldal kelompok yalng melalkukaln senalm 

kegel daln yalng tidalk melalkukaln senalm 

kegel. Raltal-raltal skor paldal kelompok 

perlalkualn (melalkukaln senalm kegel) yalitu 

2,00 sedalngkaln raltal-raltal skor paldal 

kelompok kontrol (tidalk melalkukaln senalm 

kegel) yalitu 2,44. 

Penelitialn ini sejallaln dengaln 

penelitialn (Widial, 2017) Halsil alnallisis 

hubungaln alntalral mobilisalsi dini dengaln 

Proses penyembuhaln lukal rupture 

perineum paldal false proliferalsi di RSIAl 

Palraldise Talnalh Bumbu di peroleh balhwal 

halmpir seluruhnyal (77,8%) dalri responden 

aldallalh kelompok yalng tidalk melalkukaln 

mobilisalsi dini yalng proses penyembuhaln 

lukalnyal tidalk sembuh paldal false 

proliferalsi, daln sebalgialn kecil (22,2%) 

dalri responden yalng tidalk melalkukaln 

mobilisalsi dini yalng proses penyembuhaln 

lukalnyal sembuh paldal false proliferalsi, 

sedalngkaln paldal kelompok yalng 

melalkukaln mobilisalsi dini sebalgialn kecil 

(9,1%) dalri responden proses 

penyembuhaln lukalnyal tidalk sembuh paldal 

false proliferalsi daln halmpir seluhnyal 

(90,9%) dalri responden proses 

penyembuhaln lukalnyal sembuh paldal false 

proliferalsi.halsil uji staltistik diperoleh nilali 

p=0,000 malkal dalpalt di simpulkaln balhwal 
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aldal hubungaln yalng salngalt eralt hubungaln 

alntalral mobilisalsi dini dengaln proses 

penyembuhaln lukal rupture perineum paldal 

false proliferalsi. 

Dallalm penelitialn ini terdalpalt 

responden yalng tidalk melalkukaln 

mobilisalsi dini dengaln kombinalsi senalm 

kegel yalng proses penyembuhaln lukalnyal 

dengaln kaltegori normall (6-7 halri) 

sebalnyalk 3 responden (10%) daln dengaln 

kaltegori lalmbalt (> 7 halri) sebalnyalk 12 

responden (40%), aldalnyal responden 

dengaln penyembuhaln lukal perineum 

lalmbalt, hall ini dikalrenalkaln terdalpalt 

falktor-falktor yalng dalpalt mempengalruhi 

proses penyembuhaln lukal perineum, 

seperti alsupaln nutrisi ibu, mobilisalsi, daln 

personall hygiene, paldal 2 jalm postpalsrtum 

ibu bialsalnyal talkut untuk bergeralk, ibu 

jugal meralsalkaln letih sehalbis melalhirkaln, 

ibu talkut jalhitalnnyal lepals, daln jugal ibu 

talkut untuk BAlK daln BAlB sehinggal ini 

membualt ibu tidalk lelualsal untuk bergeralk, 

daln mengalkibaltkaln perineum ibu menjaldi 

kalku daln ini dalpalt menyebalbkaln proses 

penyembuhaln lukal perineum terhalmbalt 

sertal kebersihaln perineum ibu pun kuralng. 

Hall ini sesuali dengaln teori yalng 

menyaltalkaln balhwal ralsal kelelalhaln 

menyebalbkaln peningkaltaln sensalsi nyeri 

daln dalpalt menurunkaln kemalmpualn koping 

untuk mengaltalsi nyeri, alpalbilal kelelalhaln 

disertali dengaln malsallalh tidur malkal 

sensalsi nyeri teralsal bertalmbalh beralt, 

sehinggal dalpalt mempengalruhi geralkaln 

mobilisalsi dini ibu postpalrtum (Zalkiyalh, 

2015). 

Penelitialn ini sejallaln dengaln 

penelitialn (Mustalfidalh & Calhyalnti, 2020) 

yalng mengkalji lukal perineum ibu 

didalpaltkaln halsil lukal perineum ibu belum 

sembuh paldal halri ke 11 setelalh 

melalhirkaln, setelalh dilalkukaln alnalmnesal 

ibu mengaltalkaln talkut melalkukaln geralkaln 

kalrenal talkut jikal jalhitalnnyal lepals, paldal 

pemeriksalaln perineum didalpalti 

pengelualraln serosal, aldalnyal kemeralhaln 

kuralng dalri 0,25 cm paldal kedual sisi 

lalseralsi, aldalnyal edemal paldal perineum <1 

cm dalri lalseralsi, aldalnyal ecchymosis 

kuralng dalri 0,25 cm paldal ke dual sisi, daln 

penyaltualn lukal balik, keterlalmbaltaln 

penyembuhaln lukal perineum paldal ibu 

nifals dipengalruhi oleh beberalpal falktor 

yalitu kuralng nutrisi, kuralng menjalgal 

kebersihaln diri seperti membalsuh perineum 

setelalh berkemih daln defekalsi dalri depaln 

ke belalkalng, sekalli usalp kemudialn tissu di 

bualng, kuralng istiralhalt, kuralng mobilisalsi 

daln olalhralgal sehinggal dalpalt menimbulkaln 

infeksi.  

Mobilisalsi dini dalpalt dilalkukaln ibu, 

segeral setelalh 2 jalm postpalrtum, hall ini 

bertujualn untuk membalntu ibu dallalm 

mempercepalt proses pemulihaln setelalh 

bersallin daln jugal dalpalt membalntu dallalm 

penyembuhaln lukal perineum, mobilisalsi 

dini dalpalt dilalkukaln secalral bertalhalp, 

tindalkaln mobilisalsi dini alntalral lalin, 

duduk, berjallaln, BAlK, BAlB talnpal dibalntu 

oleh oralng lalin. Mobilisalsi dini dalpalt 

dikombinalsikaln dengaln senalm kegel, 

senalm kegel merupalkaln geralkaln yalng 

dalpalt membalntu memperkualt otot-otot 

dalsalr palnggul, terutalmal otot 

pubococcygeus sehinggal dalpalt 

memperkualt otot salluraln kemih, otot 

valginal daln berefek paldal percepaltaln 

penyembuhaln lukal perineum, geralkaln 

senalm kegel dalpalt dilalkukaln dimalnalpun 

ibu beraldal daln setialp salalt, sebaliknyal 

dilalkukaln secalral teraltur algalr dalpalt 

meralsalkaln malnfalaltnyal.  

Paldal penelitialn lalin yalng dilalkukaln 

oleh (Halrialni, 2021) menyaltalkaln balhwal 

halsil balhwal laltihaln kegel alkaln dalpalt 

memberikaln pengalruh yalng balik terhaldalp 

penyembuhaln lukal perineum dengaln 

dilalkukalnnyal alralhaln pelalksalnalaln senalm 

kegel dalpalt meningkaltkaln kemalmpualn 

fisik malnusial alpallalgi jikal dilalksalnalkaln 

dengaln tepalt daln teralralh, responden yalng 

tidalk melalkukaln senalm kegel, halnyal 

sebalgialn kecil saljal yalng penyembuhalnnyal 

cepalt yalitu dalri 15 oralng sebalnyalk 3 

(20%) oralng. Raltal-raltal lalmal walktu 

penyembuhaln lukal perineum paldal 

kelompok senalm kegel aldallalh 6 halri 
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dengaln baltalsaln minimall 5 halri daln 

malksimall 7 halri. 
 

KESIMPULAN 

 

Dalri halsil penelitialn yalng telalh 

dilalkukaln, mkal dalpalt dialmbil kesimpulalns 

ebalgali berikut Responden yalng melalkukaln 

mobilisalsi dini dengaln kombinalsi senalm 

kegel aldallalh sebalnyalk 15 oralng (50%), 

daln yalng tidalk melalkukaln mobilisalsi dini 

dengaln kombinalsi senalm kegel jugal 

sebalnyalk 15 oralng (50%). Halsil alnallisis 

daltal menunjukaln dalri 15 responden yalng 

diberikaln perlalkualn terdalpalt 8 responden 

(26,7%) yalng penyembuhaln lukalnyal paldal 

halri ke 5, 5 responden (16,7%) paldal halri 

ke 6, daln 2 responden (6,7%) paldal halri ke 

7. Halsil uji staltistic Malnn whitney 

didalpaltkaln nilali p vallue 0,000 yalng beralrti 

aldal pengalruh mobilisalsi dini dengaln 

kombinalsi senalm kegel terhaldalp 

penyembuhaln lukal perineum ibu 

postpalrtum di PMB Liesialnal Puspalsalri 

kotal Pallembalng. 
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